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A support bandage for providing temporary support and at least partial immobilization of the 
ankle joint which comprises an "L"-shapcd bandage, the entire underside of which is coated 
with adhesive of the type typically used for adhesive bandages. One segment of the "L" 
bandage is applied over the ankle joint and continuously across the underside of the arch of 
the foot, and up to the opposite side of the ankle joint. The other segment of the "L"-shaped 
support bandage is thereafter wrapped about the periphery of the ankle joint, securing the free 
end of the first-to-be-applied segment. The arrangement employs wide elongated strips of 
adhesive-backed tape which are fixedly arranged in a generally right angular relationship, one 
to the other in order to form the "L"-shaped arrangement. The utilization of a single wide strip 
provides for a more secure and uniform application of immobilizing force to the ankle area. 
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Mit einer klebenden Ruckseite versehene Bandage zur 
temporaren Abstutzung eines menschlichen Knochels mit 

a) einem im wesentlichen • Lt-formigen Stiitzverband (10) 
auszwei breiten, langlichen Streifen (11, 12) aus einem Band 
mit einer klebenden Ruckseite, die unter einem Winkel test 
miteinander verbunden sind, wobei diese Streifen eine im 
wesentlichen gleichmaftige klebende Ruckseite aufweisen, 
die sich im wesentlichen Ober die ganze Ruckseite der bei- 
den langlichen Streifen (11,12) erstreckt. 

b) wobei der eine, erste (12) der beiden langlichen Streifen 
so ausgebildet ist, daS er unter dem FuBgewolbe eines Tra- 
gers so angeklebt werden kann, da& jedes seiner Enden, ein- 
schliefjlich des freien Endes, sich bis zum Knochelbereich 
erstreckt und diesen bedeckt, end 

c) wobei der andere, zweite (1 1 ) der beiden langlichen Strei- 
fen so ausgebildet ist, dad er um den Knochel herum geklebt 
werden kann, so dafi er uber dem freien Ende des ersten 
Streifens (12) zu liegen komrnt und dieses an den Knochel 
desPatientenanklebt. 
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Beschreibung 

Die vorliegende Erfindung betrifft eine neuartig ge- 
staltete Hcftbandage mit einer klebenden Riickscite zur 
temporaren und unterstiitzenden Abstiitzung des 
menschlichen Knochels zur Verhinderung von Schadi- 
gungen und Traumata in diesem Bereich wic beispiels- 
weise Verstauchungen oder dgl., sowie die Verwendung 
einer derartigen Bandage. 

Haufig leiden Personen an Verstauchungen und/oder 
anderen Schadigungen im Knochelbereich, und eine 
temporare Abstiitzung zum Zwecke einer wenigstens 
teilweisen Immobilisierung des FuBgelenks hilft haufig, 
eine derartige Verletzung zu vermeiden oder, wenn es 
bereits zu einer Verletzung gekommen ist, den Heilpro- 
zeB zu unterstiitzen, Bei den einzelnen Personen kommt 
es aus einer Vielzahl verschiedener Griinde zu Verstau- 
chungen, und derartige Personen konnen aus alien 
Schichten der Bevolkerung kommen. Sowohl gesunde, 
aktive Individuen wie auch iiberwiegend inaktive, eine 
sitzende Lebensweise fiihrende Individuen erleiden von 
Zeit zu Zeit Knochelverstauchungen. 

Besonders haufig leiden jedoch Athleten oder Perso- 
nen, die athletische Sportarten betreiben, an Verstau- 
chungen. Urn derartige Personen darin zu unterstiitzen, 
aktiv und beweglich zu bleiben, wurden Knochel-Stiitz- 
verbande in der Form von Heftpflastern oder mit kle- 
benden Riickseiten versehenen Bandern verwendet, so- 
wie eine herkdmmliche Knochelbandagierung mit ela- 
stischen Bandagen. 

Obwohl das Bandagieren der Knochel, insbesondere 
auf herkdmmliche Weise unter Verwendung von mit 
klebenden Riickseiten versehenen Bandern (Klebe- 
band), allgemein ublich und einfach ist, werden bei der- 
artigen Bandagierungen jedoch haufig reiativ schmale 
einzelne Streifen eines Klebebands verwendet, die eine 
Breite im Bereich von etwa 2,5 cm aufweisen und die zur 
Bildung des Kndchelstiitzverbandes nacheinander auf- 
geklebt werden. Wenn man auf diese Weise bandagiert, 
werden die einzelnen Streifen unter unterschiediichen 
Winkelanordnungen sowie ferner mit unterschiediichen 
Spannungen angelegt. Das fuhrt dazu, daB eine auf diese 
Weise durch Ankleben erzeugte Abstiitzung nicht die 
gewiinschte GleichmaBigkeit von einer Kante bis zur 
anderen aufweist. 

Das herkdmmliche Bandagieren von Kndcheln 
schlieflt normalerweise die Verwendung einer Gruppe 
von langlichen Streifen ein, die von den lateralen Berei- 
chen des Knochels und unter dem FuBgewdlbe in einer 
im wesentlichen "U"-formigen Anordnung angelegt 
werden. Nach der Anordnung dieser Streifen oder Seg- 
mente auf dem Kndchel-FuBgewdlbebereich werden ei- 
ne Reihe von Klebebandern oder Streifen urn das Kno- 
chelgelenk herum gelegt. Typischerweise wird dabei das 
Knochelgelenk als diejenige Zone definiert, die an das 
distale Ende von Fibula (Wadenbein) und Tibia (Schien- 
bein) oder Talus (Sprungbein) angrenzt. Das Bandagie- 
ren des Knochels mit einer Umfangsbandage bedeckt 
normalerweise die freien Enden der "U"-f6rmig ange- 
ordneten Streifen, urn die Ausbildung der Knochelstiit- 
ze zu vervollstandigen. Ein derartiges Verfahren zur 
Knochelabstiitzung fiihrt haufig zur Erzeugung einer 
Abstiitzung, bei der die Spannung von einer Kante bis 
zur anderen genauso variiert wie von einer Seite zur 
anderen. 

Es ist Aufgabe der vorliegenden Erfindung, eine 
Stiitzbandage mit einer klebenden Ruckseite, insbeson- 
dere fur den menschlichen Knochel, zu schaffen, die es 
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ermoglicht, aufgrund einer verbesserten Ausgestaltung 
und Formgebung der Bandage die Abstiitzung zu ver- 
bessern und zu verstarken. 

Diese Aufgabe wird durch eine Bandage gemaB An- 
5 spruch 1 gelost. 

Vorteilhafte Ausgestaltungen sind den Unteransprii- 
chen zu entnehmen. 

Die Erfindung betrifft ferner das Verfahren zum An- 
legen einer derartigen Bandage, das sich, bedingt durch 
to die neue Konfiguration der Bandage, von bisherigen 
Verfahren zum Anlegen derartiger Bandagen unter- 
scheidet. Es wird dabei an dieser Stelle darauf hingewie- 
sen, daB die Bandagen nicht ausschlieBlich oder in erster 
Linie aus Therapiegriinden angelegt werden, sondern 
15 auch beispielsweise als Serviceleistung in FitneB-Cen- 
tern angelegt werden kSnnen. Das Verfahren erscheint 
somit insowcit patentfahig, als es die mdglichen nicht- 
therapeutischen Anwendungen betrifft. 
GemaB der vorliegenden Erfindung wird somit eine 
20 Knochelstiitz-Bandage zur Vermeidung von Verstau- 
chungen und ahnlichcn Knochelverletzungen geschaf- 
fen, die ein Band mit Kleberiickseite darstellt, das 
"L"-formig als Stiitzbandage ausgebildet ist Die Band- 
age weist in einer einheitlichen Konfiguration, zwei 
25 breite langliche Streifen oder Schenkel aus einem Band 
mit klebender Ruckseite (Heftband) auf, die miteinander 
unter einem Winkel, insbesondere einem rechten Win- 
kel, verbunden sind. Die gesamte Unterflache der Stiitz- 
bandage ist mit einem Klebstoff des Typs beschichtet, 
30 wie er typischerweise fur klebende Bandagen oder 
Heftpflaster verwendet wird. Die Stiitzbandage ist so 
ausgestaltet, daB ein erster der breiten Streifen unter 
dem FuBgewolbe eines Tragers oder Patienten ange- 
klebt werden kann, so daB jedes seiner Enden, ein- 
35 schlicBlich des freien Endes, sich bis zum AuBeren des 
FuBgelenkbereichs, beispielsweise des Talus-Bereichs, 
erstreckt und diesen Bereich vollstandig bedeckt. Da- 
nach wird der andere langliche Streifen der "L"-formi- 
gen Bandage um den Umfang des Knochels urn das 
♦0 FuBgeienk herum gekiebt, und zwar so, dafl er auch das 
freie Ende des zuerst angelegten langlichen Streifens 
bedeckt, so daB die gesamie Stiitzbandage sowohl um 
die Knochelzone als auch unter dem Rist sicher befe- 
stigt ist. 

45 Nachfolgend wird die vorliegende Erfindung unter 
Bezugnahme auf die Figuren noch naher erlautert. 
Es zeigen: 

Fig. 1 eine Draufsicht auf eine erfindungsgemaB her- 
gestellte Knochelstiitzbandage; 
50 Fig. 2 eine Draufsicht auf die Unterseite der in Fig. 1 
gezeigten Knochelstiitzbandage mit der Haftbeschich- 
tung (iber ihre gesamte untere Flache; 

Fig. 3 eine Seitenansicht eines Teils des FuBes eines 
Patienten mit dem Knochel und dem FuB wahrend des 
55 Anlegens einer erfindungsgemaBen Bandage; 

Fig. 4 eine ahnliche Ansicht wie in Fig. 3, wobei dies- 
mal die Bandage im angelegten Zustand dargestellt ist; 

Fig. 5 eine ahnliche Ansicht wie in Fig. 1 mit der Dar- 
stellung einer anderen Ausfiihrungsform der erfin- 
60 dungsgemaBen Bandage; und 

Fig. 6 die Unterseite der in Fig. 5 gezeigten Bandage 
mit der Kleberbeschichtung, 

GemaB einer bevorzugten Ausfiihrungsform der vor- 
liegenden Erfindung besteht die Knochelstiitzbandage 
65 aus einem Band mit klebender Ruckseite, das allgemein 
mit dem Bezugszeichen 10 bezeichnet wird und eine als 
"L"-Form bezeichenbare Konfiguration aufweist. Zwei 
breite langliche Streifen 11 und 12 sind gemaB Fig. 1 
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unter einer im wesentlichen rechtwinkligen Anordnung 
fest miteinander timer Bildung einer einheitlichen Band- 
age verbunden, wobei der senkrechte Teil des "L" mit 12 
und der waagerechte Basisteil des "L" mit 11 bezeichnet 
ist. Die Stiitzbandage weist Mittel zum Ankleben der 5 
Bandage 10 an den Knochelbereich eines Patienten auf, 
so daB der gesamte FuBgelenkbereich bedeckt ist. Urn 
diese Befestigung zu gewahrleisten, wird typischerweise 
ein Haftkleber verwendet, wie er allgemein bei Klebe- 
bandern und/oder Heftpflastern verwendet wird und 10 
der die gesamte Unterseite der Bandage bedeckt. Der- 
artige Bander sind selbstverstandlich Handelsprodukte. 
GemaB der erfindungsgemaBen Anordnung ist die 
Stiitzbandage 10 jedoch so ausgestaltet, daB die beiden 
Schenkel des "L" fest miteinander verbunden sind, bevor 15 
die Stiitzbandage am Knochel eines Patienten oder Tra- 
gers angelegt wird, 

Wie in der Zeichnung dargestellt ist, wird einer der 
beiden langlichen Streifen, beispielsweise Streifen 12, im 
Knochelbereich unter dem FuBgewolbe hindurch durch 20 
Ankleben befestigt. 

Jeder Endabschnitt, einschlieBlich des freien Endab- 
schnitts des klebenden Streifens, erstreckt sich nach 
oben, und zwar so, daB der Streifen das FuBgelenk, das 
als die Zone definiert wird, die an den distalen Enden 25 
von Fibula und Tibia liegt, sachgemaB bedeckt. Dieses 
Anlegen der Gelenkstiitzbandage ist in Fig. 3 gezeigt. 
Insbesondere wird einer der beiden breiten langlichen 
Streifen wie beispielsweise Streifen 12 so angelegt, daB 
er sich beginnend im Knochelbereich uber die Untersei- 30 
te des FuBgewolbes hindurch erstreckt. Zur Vervoll- 
standigung des Anlegens des ersten breiten langlichen 
Streifens wird der zweite Streifen, beispielsweise Strei- 
fen 11, urn den Kndchel, beispielsweise wie in der Figur 
gezeigt, urn die Achillessehne herum, so angelegt, daB 35 
das freie Ende des zuerst angelegten Streifens 12 durch 
den zweiten Streifen bedeckt wird. 

Kurz gesagt wird gemaB der Darstellung der Fig. 3 
und 4 die KnochelstUtzbandage 10 urn einen mit 14 be- 
zeichneten Kndchelbereich herurngelegt, wobei einer 40 
der Streifen sich unter dem Fuflgewolbebereich 15 des 
Fusses 16 hindurcherstreckt. 

Wenn die Streifen in allgemeiner Form als "breite 
langliche Streifen" bezeichnet wurden, so bezeichnen 
derartige Angaben Dimensionen, die fur eine Bandage 45 
von NormalgroBe vorzugsweise wie folgt sein konnen: 

Streifen 11 etwa 10 x 30,5 cm 

Streifen 1 2 etwa 5 bis 1 ,9 cm x 38 cm 

50 

Die Streifen 11 und 12 weisen somit typischerweise 
etwas unterschiedliche Breiten auf, wobei der unter dem 
FuBgewolbe hindurch zufiihrende Streifen 12 in der Re- 
gel etwas schmaler ausgebildet ist. 55 

Fur kleinere Personen konnen Bandagen mit kleine- 
ren Abmessungen vorgesehen sein, wahrend fur groBe- 
re Personen Gelenkstutzbandagen mit etwas groBeren 
Abmessungen erforderlich sein kbnnen. Generell sollte 
jedoch die Anordnung eine ahnliche Konfiguration auf- 60 
weisen, so daB ein ausreichender, jedoch nicht iiberma- 
Big groBer Bereich des FuBgewolbes durch den Streifen 
12 bedeckt wird und daB ein ausreichend groBer Bereich 
der Beugeseite des FuBgelenks durch den breiten langli- 
chen Streifen 1 1 bedeckt wird. 65 

Wie oben angegeben, ermdglicht es die erfindungsge- 
maBe KnochelstUtzbandage, einen Knochel dadurch ab- 
zustiitzen, daB man eine Stiitzbandage anlegt, die nach 
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ihrem Anlegen eine gleichmaBige Spannung fiber die 
ganze Breite des Stiitzbandes aufweist und dadurch eine 
gleichmaBige Stutzkraft ausiibt. 

Nunmehr bezugnehmend auf Fig. 5 der Figuren kann 
eine erfindungsgemaBe Bandage auch eine etwas ande- 
re Ausftihrungsform aufweisen, die sich in zwei Merk- 
malen von der in den Fig. 1 bis 4 dargestellten Ausftih- 
rungsform unterscheidet. Und zwar weist die Bandage 
20 ein Paar von unter einem Winkel angeordneten 
Schenkeln 21 und 22 auf, die in einen Scheitelbereich (im 
Bereich ihrer Verbindung) uber einen Radius oder ein 
Bogensegment miteinander verbunden sind. Es wurde 
festgestellt, daB die Verwendung der bogenformigen 
Konfiguration im Scheitelbereich die Neigung zur Rip- 
penbildung vermindert, weshalb eine derartige bogen- 
formige Ausgestaltung selbstverstandlich auch im Falle 
einer rechtwinkligen Konfiguration wie in den Fig. 1 bis 
4 zur Anwendung kommen kann. Auch die auBere 
Scheitelzone ist beriicksichtigt, wobei der Bogenradius 
im inneren und auBeren Scheitelbereich im wesentli- 
chen gleich ist. 

Bei ihrer Verwendung schafft die in den Fig. 5 und 6 
gezeigte Ausftihrungsform einer erfindungsgemaBen 
Bandage, bei der die Schenkel 21 und 22 unter einem 
spitzen Winkel miteinander verbunden sind, die Voraus- 
setzungen, daB eine Bandage erhalten wird, die bei ih- 
rem Anlegen einige Gebrauchsvorteile aufweisen kann. 
Bei der in den Fig. 5 und 6 gezeigten Ausfuhrungsform 
ist es m6glich, die Bandage auf die gleiche Weise zu 
verwenden wie in den Fig. 1 und 4, wobei jedoch unter 
dem FuBgewolbe ein Bereich abgestiitzt wird, der sich 
etwas von dem bei der Verwendung einer rechtwinkli- 
gen Bandage gemaB den Fig. 1 und 4 unterscheidet. Es 
ist daher eine gewisse Flexibility bcim Anlegen ge- 
wihrleistet. 

AuBerdem kann eine Bandage gemaB den Fig. 5 und 6 
auch zum Abstiitzen anderer Gelenke als der FuBgelen- 
ke Verwendung finden, beispielsweise zur Abstiitzung 
der Kniegelenke. Zur Abstiitzung der Kniegelenke kon- 
nen zwei Bandagen des in den Fig. 5 und 6 gezeigten 
Typs in kreuzweiser Anordnung verwendet werden, 
wodurch das Kniegelenk auf eine Weise abgestiitzt 
wird, die seine Neigung beztiglich eines seitlichen Ab- 
biegens vermindert. 

Patentanspriiche 

1. Mit einer klebenden Rilckseite versehene Band- 
age zur temporaren Abstiitzung eines menschli- 
chen Knochels mit 

a) einem im wesentlichen "L"-f6rmigen Stiitz- 
verband (10, 20) aus zwei breiten, langlichen 
Streifen (11, 12; 21, 22) aus einem Band mit 
einer klebenden Riickseite, die unter einem 
Winkel fest miteinander verbunden sind, wo- 
bei diese Streifen eine im wesentlichen gleich- 
maBige klebende Riickseite aufweisen, die sich 
im wesentlichen Ober die ganze Riickseite der 
beiden langlichen Streifen (11, 12; 21, 22) er- 
streckt, 

b) wobei der eine, erste (12, 22) der beiden 
langlichen Streifen so ausgebildet ist, daB er 
unter dem FuBgewolbe eines Tragers so ange- 
klebt werden kann, daB jedes seiner Enden, 
einschlieBlich des freien Endes, sich bis zum 
Kndchelbereich erstreckt und diesen bedeckt, 
und 

c) wobei der andere, zweite (1 1, 21) der beiden 
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lSnglichen Streifen so ausgebildet ist, daB er 
urn den Knochel herum geklebt werden kann, 
so daB er iiber dem freien Ende des ersten 
Streifens (12, 22) zu liegen kommt und dieses 
an den Knochel des Patienten anklebt. 5 

2. Bandage nach Anspruch 1, dadurch gekennzeich- 
net, daB die beiden langlichen Streifen (11, 22) in 
einer im wesentlichen rechtwinkligen Anordnung 
fest miteinander verbunden sind. 

3. Bandage nach Anspruch 1, dadurch gekennzeich- 10 
net, dafl die beiden langlichen Streifen (21, 22) unter 
einer im wesentlichen spitzwinkligen Anordnung 
fest miteinander verbunden sind. 

4. Bandage nach einem der Anspruche 1, 2 Oder 3, 
dadurch gekennzeichnet, daB die beiden langlichen 15 
Streifen im inneren und auBeren Scheitelpunkt ih- 
rer Verbindung bzw. ihres Obergangs ineinander 
durch bogenfdrmige Segmente miteinander ver- 
bunden sind. 

5. Verfahren zur Anlegung eines temporaren Stiitz- 20 
verbandes zum Zwecke der Abstiitzung eines 
menschlichen Knochels, gekennzeichnet durch die 
Schritte: 

a) Anlegen des ersten Schenkels eines im we- 
sentlichen "L"-f6rmigen Stutzverbandes (10, 25 
20) aus zwei langlichen Streifen (11, 12; 21, 22), 
die in einer im wesentlichen rechtwinkligen 
oder spitzwinkligen Anordnung fest miteinan- 
der verbunden sind und deren Ruckseiten voll- 
standig und gleichmaBig mit einer Haftkleber- x> 
beschichtung bedeckt sind, in einer im wesent- 
lichen "U"-f6rmigen Anordnung unter dem 
FuBgewdlbe eines Tragers und Ankleben des 
den ersten Schenkel bildenden ersten Streifens 

an diesen FuB, und 35 

b) Herumlegen des zweiten Schenkels des ge- 
nannten Stutzverbandes urn den Umfang des 
Knfichels des Tragers in dem Bereich, der das 
distale Ende von Fibula und Tibia umgibt, so- 
wie Ankleben des den zweiten Schenkel bil- 40 
denden langlichen Streifens an den Kndchel, 

so daB das freie Ende des ersten Schenkels 
iiberdeckt wird. 
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